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RESUMO
Objetivou-se conhecer a concepção de jovens sobre o HIV/AIDS e o uso de preservativos nas relações sexuais. 
Pesquisa realizada em maio de 2012 em uma escola pública da cidade de João Pessoa, Paraíba, com onze jovens de 
ambos os sexos. Elegeu-se como técnica de investigação a entrevista semiestruturada. Os dados empíricos foram 
organizados mediante análise de conteúdo categorial, emergindo as seguintes categorias: “AIDS: o que pensam os 
jovens”; “Formas de prevenção contra a AIDS”, e uma subcategoria: “Confiança no(a) parceiro(a) como método de prevenção 
contra o HIV/AIDS”. Constatou-se que há conhecimento do uso do preservativo como método preventivo contra 
o HIV/AIDS; que a confiança no parceiro(a) e a fidelidade também foram citadas como métodos preventivos em 
ambos os sexos. Sugere-se que, ao investir em propostas nacionais e regionais, sejam consideradas não somente as 
desigualdades sociais, mas, sobretudo, as realidades locais de distintas juventudes em diferentes cenários nacionais.
Descritores: Preservativos. Comportamento sexual. Síndrome de imunodeficiência adquirida.
RESUMEN
Dirigido para satisfacer el concepto de la juventud sobre el VIH/SIDA y el uso de preservativos durante las relaciones sexuales. 
Encuesta realizada en mayo de 2012 en una escuela pública en la ciudad de João Pessoa/Paraíba, con once jóvenes de ambos 
sexos. Fue elegido como una técnica de investigación para las entrevistas semiestructuradas. Los datos empíricos fueron orga-
nizados de acuerdo al análisis de contenido categorial, emergiendo las categorías siguientes: SIDA: ¿qué piensan los jóvenes?”, 
“ Formas de prevención del SIDA “ y una subcategoría “ la confianza en el(la) compañero(a) como un método para prevenir el 
VIH/SIDA”. Se encontró que hay un conocimiento del uso del preservativo como método preventivo contra el VIH/SIDA, la 
confianza en el compañero(a ) y la lealtad también fueron citados como los métodos de prevención en los dos sexos. Se sugiere 
que al invertir en las propuestas nacionales y regionales las desigualdades sociales no solo sean consideradas, especialmente las 
realidades locales de diferentes jóvenes en diferentes escenarios nacionales.
Descriptores: Condones, Conducta sexual, Síndrome de inmunodeficiencia adquirida.
Título: Diseño de la juventud sobre VIH/SIDA y el uso de condones en relaciones sexuales.
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INTRODUÇÃO
Estudos realizados pelo Ministério da Saú-
de, que abordam o comportamento da população 
brasileira em relação à prevenção das doenças 
sexualmente transmissíveis (DST), apontam que o 
conhecimento da população jovem sobre as formas 
de infecção pelo Vírus da Imuno Deficiência Huma-
na (HIV) é elevado(1). Contudo estas informações 
são insuficientes para promover mudanças nos 
comportamentos e condutas.
Estudo de coorte prospectivo realizado no 
Brasil mostrou que embora a população jovem de 
15 a 24 anos, tenha se destacado entre as demais 
faixas etárias como grupo de maior adesão ao uso 
de preservativos, o uso regular do mesmo vem di-
minuindo. Em 2004, 58,4% dos jovens investigados 
referiram fazer uso de preservativos com parceiros 
casuais. Em 2008, foi observado um decréscimo de 
8,8%, sendo citado como método preventivo por 
49,6% dos jovens(2-3).
Constituindo-se um grupo de expressividade 
populacional, correspondendo a 30,3% da popu-
lação brasileira, constata-se que essa faixa etária 
concentra 11,2% de novas infecções pelo HIV entre 
adultos. Em 2010, foram notificados pelo Sistema 
de Informação de Agravos de Notificação (SINAN), 
declarados do Sistema de Mortalidade (SIM), 3.296 
casos de AIDS na faixa etária de 13 a 24 anos, destes, 
1.938 ocorreram no sexo masculino e 1.358 no sexo 
feminino. Nos últimos dez anos foi registrada uma 
média anual de 589 óbitos entre jovens(1). 
Analisando-se a distribuição dos casos de 
AIDS entre as regiões brasileiras neste grupo 
etário, a região Sudeste concentra 38,2% dos ca-
sos, a região Nordeste alcança a segunda posição 
com 21,9% dos casos, região Sul – 21,1%, Norte – 
11,1% e Centro-Oeste – 7,7%(2). Dentre os fatores 
determinantes do aumento de casos neste grupo 
etário tem sido assinalada a atitude negativa ou a 
não sistematização sobre o uso de preservativos; 
especificidades relacionadas ao gênero; a crença 
da invulnerabilidade e a imprevisibilidade das re-
lações(4-5). Os motivos que levam os jovens a terem 
práticas sexuais desprotegidas são multifatoriais e 
estão relacionadas a contextos socioculturais.  
Estudos apontam importantes lacunas no 
conhecimento sobre HIV/AIDS e ressaltam que 
apenas ampliar o nível de informação sobre as 
vias de transmissão do HIV e a necessidade de 
usar o preservativo, não garante as mudanças de 
práticas(6-7). 
Acresce-se a esses fatores, concepções sobre 
adolescência como um período problemático da 
vida, ou ainda crenças relacionadas aos jovens 
como seres que podem responder a intervenções 
familiar ou escolar, disciplinadoras. A questão não 
é negar que a AIDS é uma epidemia, que ainda mata 
e permanece envolvida por estigmas e formas de 
discriminação social, mas sobretudo, atentar para 
a complexidade de fatores que a envolve, para além 
dos biomédicos.
Nem sempre há coerência entre as experiên-
cias subjetivas dos jovens com os modos explicati-
vos das políticas preventivas. Esses possuem per-
cepções individuais e particulares sobre sua saúde e 
respondem às necessidades preventivas, embasados 
por suas próprias experiências compartilhadas por 
seus grupos de pertenças(8).
Uma compreensão mais abrangente do modo 
de ver e entender localmente o HIV/AIDS, é sugeri-
do em função da não adesão ao uso de preservativos, 
dissimetria de gênero, violências, exclusão social, 
assim como, pelas políticas educacionais voltarem-se 
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a mudança de comportamentos desses jovens. No 
entanto, tais estratégias, podem surtir um efeito 
mais amplo se não forem direcionadas a comporta-
mentos individuais, mas sim a uma complexidade 
de fenômenos(9).
Considerando-se a importância da abordagem 
preventiva, assim como a condição de vulnerabili-
dade dos jovens, justificam-se estudos que ampliem 
os conhecimentos sobre suas opiniões, valores e vi-
vências, fatores que interferem nas práticas de sexo 
seguro. Sendo assim questiona-se: Qual a concepção 
de jovens sobre o HIV/AIDS? Os jovens usam 
preservativos em suas relações sexuais? 
Neste sentido, este estudo visa conhecer a 
concepção de jovens sobre o HIV/AIDS e o uso de 
preservativos nas relações sexuais. 
PERCURSO METODOLÓGICO
Pesquisa de natureza qualitativa, realizada na 
Escola Municipal Antônio Santos Coelho, localiza-
da no bairro da Penha, na cidade de João Pessoa/
Paraíba. A escolha dessa escola ocorreu em função 
de possuir cursos noturnos para jovens, em especial 
acima de 18 anos. Após autorização da Secretaria 
Municipal de Educação, ocorreram observações 
in loco no ambiente escolar, conversas informais 
com alunos e direção da escola, com a finalidade de 
apresentar o trabalho e seus objetivos.
Para seleção dos sujeitos, elegeram-se como 
critérios de inclusão: estar regularmente matricu-
lado (a) na instituição, ser assíduo(a) na frequência 
com o mínimo de 75%, maior de 18 anos e como cri-
térios de exclusão: não estar presente na escola no 
momento da coleta dos dados, recusa em participar 
do estudo e/ou assinar o Termo de Consentimento 
Livre e Esclarecido (TCLE). Nos dias e horários 
acordados, foram selecionados onze participantes.
Para produção do material empírico, optou-se 
pela entrevista semiestruturada baseada em um 
roteiro contendo seis perguntas subjetivas. As en-
trevistas foram realizadas no mês de maio de 2012. 
Para a garantia da qualidade do material empírico, 
as entrevistas foram gravadas somente após aquies-
cência dos participantes e assinatura do TCLE.
O material empírico obtido foi analisado com 
base na Técnica de Análise de Conteúdo catego-
rial(10), compreendendo as etapas de organização do 
corpus em: Pré-análise (leitura flutuante dos dados 
transcritos das gravações – momento em que o 
material foi organizado e a partir disso, seleciona-
dos os documentos a serem analisados, elaboração 
de indicadores que fundamentem a interpretação 
final) e exploração do material (constituição dos 
corpus), nessa etapa atentou-se para a exaustividade; 
representatividade; homogeneidade; pertinência e 
exclusividade, ou seja, um elemento não deve ser 
classificado em mais de uma categoria. Após leitura 
flutuante do material empírico e a composição do 
corpus, que se constituiu a partir de seus critérios de 
validação, exaustividade, representatividade e per-
tinência, conformou-se em duas Categorias e uma 
subcategoria, as quais correspondem ao produto 
final da análise de conteúdo.
Os(as) participantes foram codificados(as) com 
a sigla M (masculino) e F (feminino) e números 
arábicos de acordo com a sequência da realização 
das entrevistas e separados por gênero (M1... F1, 
F2...), de forma a garantir seu anonimato e atender 
às exigências da Resolução 196/96(11) do Conselho 
Nacional de Saúde, que dispõe sobre as normas e 
diretrizes regulamentadoras de pesquisas envol-
vendo os seres humanos. O projeto que originou 
o estudo(12) foi aprovado pelo Comitê de Ética em 
Pesquisa (CEP) da Faculdade de Enfermagem Nova 
Esperança (FACENE) sob nº de protocolo 36/2012 
e CAEE nº: 01744912.1.00005179.
RESULTADOS E DISCUSSÃO
Os sujeitos da pesquisa foram cinco homens e 
seis mulheres, com idades entre 18 e 25 anos, todos 
cursando o ensino fundamental II.  Com relação à 
conjugalidade, dois rapazes e cinco moças mantêm 
algum tipo relação estável. Observa-se que o nú-
mero de relações com compromisso é maior entre 
as mulheres (cinco), mais que o dobro do número 
de homens que se declararam casados. 
Os solteiros, 4 (dois homens e duas mulhe-
res), afirmaram ter algum tipo de relacionamento 
amoroso, namoro - fazendo referência a um tipo de 
relação mais estável e duradoura, ou ficar - quando 
se trata de uma relação passageira, de uma noite, 
que ocorre em lugares públicos(13). 
A renda mensal média foi de R$ 572,80 para o 
gênero masculino e de R$ 348,67 para o feminino 
denotando uma população de baixa renda em função 
da pouca escolaridade. Observa-se nesse estudo, 
que a renda masculina foi superior à feminina em 
39,12%, diferença entre os gêneros superior à esti-
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mada para o Brasil que seria em torno de 13,75%. 
Tal situação aponta para as desigualdades de gênero 
que são estruturantes da desigualdade social bra-
sileira e estão presentes desde a entrada da mulher 
no mercado de trabalho(14). 
As entrevistas mostraram uma divisão que 
reproduz a tradicional diferença entre os papéis 
de gênero, onde o homem é visto como o natural 
provedor, ligado ao mundo da rua, e a mulher as ta-
refas domésticas. Ambos os gêneros configuraram-
-se com ocupações que não exigiam nível escolar 
elevado. Para os homens as atividades vinculam-se 
a ajudante de marceneiro (M1), pescador artesanal 
(M2), vigilante (M3), serralheiro (M4) e construção 
civil (M5), as ocupações dos homens giram em torno 
de trabalhos com baixa remuneração ou informais, 
sem carteira de trabalho assinada e sem direitos 
trabalhistas correlatos.
Para as mulheres, as atividades dirigem-se aos 
cuidados com a casa como diarista (F1), dona de 
casa (F3), faxineira (F5) e auxiliar de cozinha (F6), 
as demais não possuíam atividade laboral (F2 e F4), 
vivendo com auxílio do programa Bolsa Família 
(F4) e com renda do marido (F2). Três mulheres 
são sustentadas por seus maridos ou pais e duas 
declararam receber o auxílio do Programa Bolsa 
Família, no valor de R$ 70,00. 
Sobre a renda mensal, observou-se que três 
ganham na faixa de um salário mínimo e dois jo-
vens ganham menos que um salário mínimo. As 
mulheres que se dizem sustentadas pelos cônjuges 
declararam ter uma renda familiar mensal em torno 
de um salário mínimo. 
Categoria 1 AIDS: o que pensam os jovens
A predominância de distinções entre os gêne-
ros no tocante a sexualidade dos jovens pesquisados 
indica os valores culturais presentes no contexto, 
o que auxilia no entendimento do que consideram 
comportamentos apropriados ou esperados no 
cotidiano, as opiniões sobre a AIDS e suas formas 
de prevenção. 
Ao perguntar aos homens o que lhes vem à 
cabeça quando pensam na AIDS, todos afirmaram 
pensar na morte. A AIDS, enquanto uma doença 
sem cura, é temida e apreendida como o caminho 
inevitável para morrer. 
Tenho muito medo, uma doença que não tem cura (M1, 
18 anos, solteiro).
Um vírus que se transforma numa doença que não tem 
cura (M2, 25 anos, casado).
Penso em medo porque é uma doença que não tem 
cura, mas mais cedo ou mais tarde mata (M3, 25 anos, 
casado).
É uma derrota (M5, 25 anos, casado).
Esses discursos apontam para o medo e a mor-
te, significados cristalizados no imaginário social, 
desde o surgimento da epidemia. Em relação ao 
medo, este se associa ao comportamento percebido 
em função do não uso do preservativo em algum 
momento da vida(15).
O temor de se infectar também constitui um 
preditor do uso do preservativo, pois quem mais 
receio tem, mais recorre a este meio de prevenção, 
entretanto, nota-se que a percepção do risco e 
adoção de estratégias para se prevenir parece não 
conduzir linearmente ao uso sistemático e contínuo 
do preservativo (16). 
Desde o surgimento da AIDS na década 
de 1980, o medo se fez presente, no início como 
pânico moral e depois como uma alternativa para 
a proteção em relações sexuais fora do âmbito 
conjugal e doméstico, na esperança de regular 
a sexualidade e a vida doméstica. A AIDS, para 
esses jovens, representa o medo do desconhecido, 
a incerteza e a morte. 
Todos(as) os(as) entrevistados(as), consi-
deram a AIDS uma doença triste, sem cura e 
admitem ter medo da epidemia, especialmente por 
reconhecerem que os homens são naturalmente 
“safados” (M6), portanto, propensos a contrair 
e contaminar suas parceiras, colocando-as numa 
situação de vulnerabilidade.
É triste uma pessoa com isso (F1, 25 anos, casada).
Acho uma tristeza a pessoa ter essa doença (F2, 20 
anos, casada).
Deve ser um final de vida muito triste, solitário (F5, 
25 anos, casada).
Acho que é uma dor emocional e não tem cura (F6, 18 
anos, casada).
Após mais de trinta anos de seu surgimento 
a AIDS configura-se como uma doença cercada de 
algumas crenças que, na maioria das vezes, se cons-
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tituem verdadeiras barreiras para permitir a adoção 
de hábitos e práticas preventivas ao HIV. Apesar do 
medo da AIDS e da morte, estes não representam 
estratégias para o uso regular da camisinha. Sem o 
uso da proteção, a dúvida se houve contaminação é 
a que mais atormenta(1). 
A AIDS no Brasil perdeu o caráter de leta-
lidade, persiste a preocupação com os riscos da 
infecção pelo HIV, mas nem sempre a prevenção 
parece possível. Quem pode estar infectado tende 
a adiar o teste de detecção do vírus por causa do 
medo de sofrer as consequências de uma doença 
cujo tratamento ainda é árduo(17).
Percebe-se que há uma aproximação cada vez 
maior da AIDS na vida das pessoas, porém com 
características de doença crônica em função da te-
rapia antiretroviral (TARV). Antigamente viam-se 
as pessoas em fase terminal e hoje se vive com so-
ropositivos no cotidiano, o que favoreceu junto com 
a TARV, seu caráter de cronicidade. 
Apesar de ter um lado associado à morte para 
muitas pessoas, para outras, era considerada um 
valor positivo ao conscientizar a população sobre 
a importância de métodos preventivos em todas as 
relações sexuais, assim como na adoção de práticas 
seguras em ambientes médico-hospitalares e por 
usuários de drogas injetáveis aos não compartilha-
rem agulhas e seringas. 
Entender a AIDS como um problema crônico 
e supostamente resolvido, ou, acreditar que existem 
pessoas que possuem determinadas práticas sexuais 
e por isso adoecerão, é um dos impeditivos para o 
efetivo combate ao HIV/AIDS(18).
Pensar modos de prevenção ao HIV/AIDS e 
sobretudo voltado à população jovem, é a chave para 
diminuir efetivamente novos casos. Porém, sugere-se 
que sejam pensados a partir da perspectiva dos 
próprios jovens e não uma ação verticalizada. 
Categoria 2: Formas de prevenção à AIDS
No que se refere às formas de prevenção, todos 
os rapazes reconhecem a camisinha como principal 
mecanismo de precaução da doença, mas referem 
que nem sempre a utilizam. 
O que as pessoas dizem é camisinha, né? (M1, 18 anos, 
solteiro).
Geralmente usando preservativo, mas às vezes brinco 
de roleta russa (M2, 25 anos, casado). 
Observa-se na fala acima que fazer sexo sem 
segurança representa “brincar de roleta russa” 
(M2), ou seja, jogar com a sorte. Percebe-se nessa 
fala que há conhecimento sobre o uso do preserva-
tivo, mas não é colocado em prática. 
Camisinha sempre que não conheço ou conheço faz pouco 
tempo (M1, 18 anos, solteiro).
Eu me previno usando preservativos, e me relacionando 
com uma mulher de cada vez (M3, 25 anos, casado).
Sempre usar camisinha e ficar com uma [mulher] de 
cada vez (M4, 18 anos, solteiro).
Camisinha, mas só quando vou pra balada, com a minha 
mulher não (M5, 25 anos, casado).
Os jovens entrevistados reconhecem que o pre-
servativo é o modo mais eficaz de proteção contra a 
transmissão sexual, no entanto o conhecimento não 
necessariamente leva ao uso. A não utilização parece 
evidenciar a crença de que o uso devesse ocorrer 
com parcerias ocasionais (M1 e M5), informação 
também verificada em outro estudo(19).
Com relação às jovens entrevistadas, a cami-
sinha é tida como a mais conhecida e viável para 
ter um sexo seguro, correspondendo à totalidade 
das respostas:
Para prevenção tem sempre a camisinha, tanto pros ho-
mens quanto pra nós [mulheres] (F1, 25 anos, casada).
Com camisinha e falo pra ele não transar com outras 
(F2, 20 anos, casada).
Pra se prevenir tem a camisinha, mas no meu caso pra 
prevenir gravidez (F3, 25 anos, casada).
Tomar remédio, às vezes eu uso camisinha (F4, 19 
anos, solteira).
Preservativo sempre, direto (F5, 25 anos, casada).
Eu uso preservativo, mas não é sempre não, só com meu 
marido mesmo (F6, 18 anos, casada).
Observa-se que todos os(as) jovens referiram o 
uso de preservativo, mas sem fazerem uso constante 
do mesmo. Interessante apontar que em nenhum 
momento foi relatada a dificuldade com a negociação 
do uso do preservativo com o(a) companheiro(a), mas, 
sobretudo, a transitoriedade e inconstância no uso. 
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Há consenso no campo científico e na mídia de 
que o preservativo é um meio eficaz para a preven-
ção das DST/AIDS, permitindo práticas sexuais 
mais seguras. No entanto, apesar da ampla divulga-
ção sobre as formas de prevenção das DST/AIDS 
desenvolvidas no Brasil, muitos jovens ainda não 
adotam tais práticas, o que remete a uma dissociação 
entre o acesso à informação e a transformação desse 
saber em práticas cotidianas(15,19). 
Contudo a exclusividade sexual, que se relacio-
na com a fidelidade, também foi mencionada como 
meio de prevenção em ambos os gêneros. 
Subcategoria 1: Confiança no(a) parceiro(a) 
como método de prevenção ao HIV/AIDS
A confiança é a falta de informação plena, 
envolve o amor, possui conotação de credibilidade, 
derivando da fé que emerge das relações entre as 
pessoas, “[...] essa crença expressa uma fé na pro-
bidade ou amor de outro” (20, p.36), ou mais preci-
samente solicita-se a integridade do(a) parceiro(a).
Nesse sentido, os(as) jovens expressaram por 
meio das entrevistas, o sentimento de confiança em 
seus parceiros(as) sexuais fixos.
Se eu estou com uma pessoa conhecida, se já estou fi-
cando com ela várias vezes, vejo que ela não tá saindo 
com mais ninguém, então eu não uso camisinha (M1, 
18 anos, solteiro).
Eu confio na parceira de casa e às vezes não uso camisi-
nha, chego a deixar de usar, porque eu confio nela sabe? 
(M2, 25 anos, casado).
Faz oito anos que uso camisinha até com meu marido, 
não quero pegar doenças e nem engravidar (F3, 25 
anos, casada).
Quando dou uma escapulidinha, se eu não conheço a 
mulher direito e não tenho [preservativo], aí eu faço 
assim mesmo (M4, 18 anos, solteiro).
Não uso sempre com minha mulher, mas se vou pra 
balada, eu uso (M5, 25 anos, casado).
Só tenho um parceiro, tenho confiança nele (F6, 18 
anos, casada).
O que chama a atenção nesses discursos, 
é que a confiança no outro estabeleceu-se para 
ambos os gêneros, como uma medida preventiva, 
pautada na estabilidade ou no conhecimento do 
outro. Em determinadas situações, a confiança 
no outro e a possível fidelidade, toma o lugar do 
preservativo.
As relações de confiança nesse estudo 
configuraram-se como um aparente ideal dos 
envolvimentos afetivo-sexuais e a escolha ou não 
pelo uso do preservativo, tal condição de confia-
bilidade, foi construída a partir de pressupostos 
em relações e pessoas ideais, sendo, portanto, 
relativizada a necessidade do uso do preservati-
vo(20). No entanto, o preservativo também não foi 
utilizado em relações ocasionais.
Ainda permaneceram crenças relativas à 
prevenção no que concerne ao uso da camisinha 
como deficiência de políticas públicas eficazes. Esse 
estudo mesmo não sendo hegemônico e nem tem a 
pretensão de esgotar tal possibilidade, aponta que 
outros fatores poderiam ser considerados para além 
de medidas sócios educativas, mas considerar valo-
rações pessoais, individuais, sociais e expectativas 
em relação aos tipos de relacionamentos esperados 
por esses jovens.
CONSIDERAÇÕES FINAIS
Com o objetivo de conhecer a concepção de 
jovens sobre o HIV/AIDS e o uso de preserva-
tivos nas relações sexuais, essa pesquisa aponta 
que a faixa etária predominante foi de 18 a 25 
anos para ambos os gêneros, todos estudantes do 
ensino fundamental II, a renda masculina é supe-
rior à feminina em 39,12%, diferença significativa 
à estimada para o Brasil que seria em torno de 
13,75%. Ambos os gêneros configuraram-se com 
ocupações que não exigem nível escolar elevado. 
Quando questionados sobre o HIV/AIDS, os 
jovens associaram a doença ao medo e a morte, 
apesar da TARV e das políticas de saúde para 
essa clientela no país. As jovens associaram suas 
concepções a sentimentos de tristeza, solidão e 
ausência de cura. 
Entretanto, infere-se que apesar dessas 
concepções os jovens desse estudo não fazem uso 
regular e consistente do preservativo em todas as 
relações sexuais. Alguns jovens referiram o não 
uso do preservativo e o justificaram, em função da 
rapidez do momento, da confiança no parceiro(a) e a 
exclusividade sexual com parcerias fixas e estáveis, 
como medida preventiva. 
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Este estudo não teve a pretensão de ser he-
gemônico para esse tema, no entanto, considera-se 
oportuno, uma vez que solicitações de novas abor-
dagens vêm sendo feitas para essa população. O 
estudo apresenta limitações em função de ter sido 
realizado em um contexto específico, com realidades 
singulares e códigos próprios, o que pode sugerir 
que outros estudos com diferentes propostas me-
todológicas possam ser realizados buscando apro-
ximação com a problemática em questão. 
No entanto, entender localmente os contextos 
dos jovens e incluí-los nas decisões políticas diri-
gidas a eles, seria uma opção não somente para se 
esclarecer sobre as formas de contaminação e pre-
venção ao HIV/AIDS, mas sobretudo no exercício 
de uma sexualidade saudável. Considera-se que o 
ponto focal para o enfrentamento do HIV/AIDS 
para os jovens seja o reconhecimento do significado 
e da importância da prevenção em suas vidas. 
Apesar das informações disponibilizadas pelo 
Ministério da Saúde, percebe-se que há uma defasa-
gem na absorção dessas informações, que poderiam 
estar relacionadas a qualidade e confiabilidade das 
informações. 
Nesse sentido, responder às necessidades das 
pessoas, no caso deste estudo relacionadas à concep-
ção de jovens sobre o HIV e o uso de preservativos, 
seria uma das possíveis abordagens promovendo 
a equidade e garantindo melhores resultados em 
termos do desenvolvimento humano. Considera-
-se, portanto, a necessidade de buscar relações 
mais equitativas para garantir que as vozes das 
pessoas sejam ouvidas, valorizadas e impulsionem 
uma resposta. Sugere-se, que ao investir em novas 
propostas sejam consideradas as desigualdades 
sociais e as realidades locais de distintas juventudes 
em diferentes cenários nacionais. 
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